
 
 

Aufnahmeantrag 
Ich beantrage die Mitgliedschaft im Montessori Förderverein Nürnberger Land e.V.  
Daschstr. 16, 91207 Lauf 
 
Mitglied 
 
Name, Vorname  ………………………………………………………………………………………………….. 
 
Straße   ………………………………………………………………………………………………….. 
 
PLZ/Ort   ………………………………………………………………………………………………….. 
 
Telefon/Fax/email ………………………………………………………………………………………………….. 
 
Beruf/Ausbildung ………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
Beitrag pro Jahr mindestens 25,00 € für Einzelmitgliedschaft  
 
 
Mein Beitrag  ……………………………………€ (mind. 25,00 €)    
     
 
Datum/Unterschrift ………………………………………………………………………………..………..  
  
 
Einzugsermächtigung 
 
Hiermit ermächtige ich den Montessori Förderverein Nürnberger Land e.V. 
den Mitgliedsbeitrag von folgendem Konto 
 
IBAN ………………………………………………..… BIC    ……………………………………………..…….. 
 
 
Kreditinstitut ……………………………………………….   durch Lastschrift einzuziehen. 
Mir ist bekannt, dass die Zahlung innerhalb 8 Wochen zurückgerufen werden kann. 
 
 
…………………………………………………….  …………………………………..……….………….  
Datum/Ort     Unterschrift des Kontoinhabers 
 
 
Freiwillige Angaben 
 
Ich (wir) habe(n) folgende Kinder, die voraussichtlich eine Montessori-Einrichtung besuchen  
werden: 
 
Name, Vorname ……………………………………..………..…….. Geb.Dat. ……………………..…………… 
 
Name, Vorname ……………………………………..………..…….. Geb.Dat. ……………………..…………… 
 
Name, Vorname ……………………………………..………..…….. Geb.Dat. …………………..……………… 
 
 
 

 


